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요  약  본 연구는 노인의 사회적 배제가 우울에 미치는 영향과 사회적 배제-우울의 관계에서 사회참여의 매개효과를 
분석하고자 하였다. 또한 다중집단분석을 이용하여 사회적 배제-사회참여-우울의 관계가 남성 노인과 여성 노인에서 
차이가 있는지를 알아보았다. 이를 위해 고령화연구패널조사의 6차년도 자료를 바탕으로 65세 이상 남성 1,925명과
여성 2,653명을 대상으로 2차자료 분석하였다. 사회적 배제 요인 중 근로, 건강, 주거 배제가 남성 노인의 우울을 증가
시켰으며, 여성 노인은 근로, 건강, 주거와 더불어 교육에서의 배제도 우울감을 증가시켰다. 남성 노인은 종교, 친목,
여가, 동창회모임의 참가율이 높을수록 우울감이 낮아졌으며, 여성 노인은 종교모임과 여가활동의 참석빈도가 높을수록
우울감이 감소했다. 남성 노인과 여성 노인 모델에서 매개효과는 다르게 나타났으며, 다중집단분석결과 남성과 여성
노인의 모델차이는 통계적으로 유의하였다. 이러한 연구결과를 바탕으로 노인의 사회참여를 확대하고 우울을 경감하기
위한 사회복지적 함의를 제시하였다. 

주제어 : 사회적 배제, 우울, 노인, 사회참여, 성별차이

Abstract  This study aims to analyze the effect of social exclusion on depression of older adults. In 
addition, it is to address the mediating effect of social participation and the gender differences on 
social exclusion-social participation-depression relationship. The researcher conducted a secondary 
data analysis using the 6th wave of Korean Longitudinal Study of Ageing. The final sample included 
1,925 male and 2,653 female older adults. The results indicated that excluded from work, health, and 
housing increased depression of male older adults. In the female model, excluded from education also 
found to be a significant factor predicting depression. Different mediating relationships existed 
between male and female older adults model and gender differences were also revealed. Based on the 
findings, the researcher discussed social work implications.
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1. 서론

우리나라는 2000년에 노인 인구가 전체인구의 7%를 
차지하여 고령화사회에 진입한 이후 매우 빠른 속도로 
노인 인구가 증가하여, 2018년에 노인 인구가 전체인구
의 14%를 넘는 고령사회에 진입하였다[1]. 이러한 급진
적인 인구구조의 변화로 인해 여러 가지 노인문제가 사
회적 관심을 야기하고 있다. 그중에서도 우울과 같은 노
인의 정신건강문제는 노인자살에도 영향을 미칠 수 있어 
매우 중요한 요소라고 볼 수 있다. 특히 다른 연령층과 
비교하여 노년층의 우울 증가 비율이 높게 나타날 뿐 아
니라, 65세 이상 노인 10만명 당 자살률도 OECD 국가
들 평균은 18.8명인데 반해 우리나라는 58.6명으로 가장 
높아, 노인 우울은 많은 사회적 관심이 필요하다고 볼 수 
있다[2]. 

노인 우울에 대한 연구는 국내외에서 매우 활발하게 
진행되고 있는데, 우울에 영향을 미치는 요인으로, 인구
사회학적 요인, 경제적 요인, 사회적 요인 등을 공통적으
로 지적하고 있다. 선행연구에서는 여성이고[3-5], 나이
가 많고[4], 배우자가 없고[4, 5], 학력수준이 낮고[6, 8], 
건강하지 않은 노인이[5, 6, 8], 남성이며, 나이가 어리고, 
다른 가족과 동거하며, 학력수준이 높고, 건강한 노인에 
비해 우울감을 더 느끼는 것으로 보고되었다. 거주지역 
역시 우울에 영향을 주었는데, 거주지역은 연구에 따라 
다른 결과를 보였다. 다시 말해, 대도시에 비해 농어촌 노
인이 우울감을 적게 느끼는 연구[4]와 농어촌 노인이 우
울감을 많이 느낀다는 연구가 혼재하고 있다[3]. 또한 경
제적 요인으로는 일을 하지 않고[2, 5-8], 소득과 자산이 
적고[6, 8], 경제계층이 낮다고 느끼는 노인이[2, 4], 일을 
하고, 소득과 자산이 많은 노인에 비해 우울감을 더 느꼈
다. 그리고 사회적 연결이 많아 활발하게 여가사회활동을 
하고 친한 사람들과 만남을 자주 가지는 노인들이 지인
과의 만남횟수가 적은 노인들에 비해 우울감이 낮은 것
으로 나타났다[5, 9]. 

이렇게 우울에 영향을 미치는 다양한 요인 중에서 최
근 사회적 배제가 주목받고 있다. 사회적 배제는 장애, 성
별, 연령, 계층 등에 따른 다양한 소외계층이 사회에서 경
험하는 다차원적인 불평등과 불이익을 의미한다[10, 11]. 
이는 단순히 근로여부나 소득에 따른 경제적 빈곤의 측
정 뿐만 아니라 여러가지 경제적, 사회적 요소를 고려하
여 이들이 경험하는 차별을 종합적으로 측정하고자 한다
[10-13]. 사회적 배제와 관련된 해외 선행연구를 보면, 
사회적 배제 요인으로 물질적 복지, 건강, 교육, 소득 및 

노동시장의 참여, 실업, 기대수명, 주거, 빈곤, 사회참여, 
사회적 관계 및 사회적 상호작용 등 다양한 영역을 포함
하고 있다[10-16]. 국내의 주요 논문들에서는 고용, 소
득, 실업과 같은 경제적 배제, 주거배제, 건강배제, 교육
배제, 사회참여에서의 배제 등을 사회적 배제로 정의하고 
있다[17-24]. 이에 본 연구에서는 국내외 선행연구에서 
공통적으로 포함한 근로, 소득, 건강, 주거, 교육의 5가지 
요소를 사회적 배제 요인으로 구성하였다.

사회적 배제와 노인 우울의 연관성을 파악한 연구들을 
보면, 사회적 배제가 농촌노인의 우울에 미치는 영향을 
파악하거나[21], 중장년층의 사회적 배제와 우울, 자살의 
관계를 분석하거나[22], 취업활동을 매개로한 사회적 배
제와 노인 우울을 연구한 논문[23] 등 다수가 존재한다. 
이 논문들은 성별[21], 건강상태[21], 연령[22, 24], 혼인
상태[22], 학력[22], 소득수준[23]과 같은 인구사회적 요
인과 사회적 배제가 노인 우울에 영향을 미친다고 보고
하였다[21-24]. 또한, 사회적 배제와 노인 우울의 관계에
서 사회적 관계망의 완충효과를 분석한 논문이나[24], 사
회적 배제와 노인의 심리적 복지감에 영향을 미치는 매
개변수로 사회참여와 비슷한 의미인 사회적 지지를 포함
한 논문[25]에서는, 사회적 관계망과 사회적 지지의 완충
효과와 부분매개효과가 나타나, 사회적 연결망이 노인 우
울을 감소시킬 수 있음을 보여주었다. 그러나 이들 논문
은 사회적 배제요인을 하나의 변수로 측정하여 각각의 
배제요인이 우울에 어떠한 영향을 미치는 지에 대한 분
석에는 한계가 있고[24], 다양한 모임의 참석에 따른 사
회적 배제와 우울의 관계 분석은 포함하지 않았다[24, 
25].  

노인 우울에 미치는 성별의 효과는 많은 선행연구에서 
다루어왔다[3-5, 21]. 일반적으로 여성 노인이 남성 노인
에 비해 우울감을 더 느끼는 것으로 나타났는데, 이는 국
내와 해외에서 동일하게 나타나는 특징이다. 그런데, 사
회적 배제와 우울의 관계에서 성별의 효과를 분석한 논
문은 거의 없으며, 사회적 배제-사회참여-우울의 관계에
서 나타나는 성별 차이를 분석한 연구는 매우 드물다. 

따라서 본 논문은 고령화연구패널조사자료를 이용하
여 사회적 배제가 65세 이상 노인의 우울에 미치는 영향
을 분석하고, 사회참여의 매개효과를 분석하고자 하였다. 
또한 남성 노인과 여성 노인에게서 사회적 배제-사회참
여-우울의 관계가 다르게 나타나는지를 알아보고자 하였
으며, 이를 위한 연구모형은 Fig. 1에서 보는 바와 같다. 
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Fig. 1. Research model

2. 연구방법 

2.1 연구대상
본 연구는 고령화연구패널조사(Korean Longitudinal 

Study of Ageing: KLoSA)의 6차년도 데이터로 2차자
료 분석하였다. 고령화연구패널조사는 2006년에 만45세 
이상인 대한민국 거주자(제주도 제외) 10,254명에 대한 
연구조사를 시작으로 2년마다 시행하고 있으며, 2016년
에 조사된 6차년도 데이터는 총 9,913명의 조사대상자 
중 7,893명을 조사하여 79.6%의 응답률을 보인다[26]. 
이번 연구에 포함된 연구대상자는 이들 중 65세 이상 노
인 4,582명으로 한정하였으며, 남성 1,925명, 여성 
2,653명이었다. 

2.2 측정변수
종속변수인 우울은 CES-D-10을 활용하였다. 대상자

들은 “지난 일주일 동안, 사람들이 나에게 차갑게 대하는 
것 같았습니까?”, “지난 일주일간 마음이 슬펐습니까?”와 
같은 문항에 대해 ‘잠깐 그런 생각이 들었거나, 그런 생각
이 들지 않았음’(1), ‘가끔 그런 생각이 들었음’(2), ‘자주 
그런 생각이 들었음’(3), ‘항상 그런 생각이 들었음’(4)으
로 대답하였으며, 이를 합산한 뒤, 1번과 2번 항목은 0, 
3번과 4번 항목은 1로 재코딩하여 합산한 변수를 이용하
여 점수분포는 0에서 10이며, 수치가 클수록 우울감이 
큰 것을 의미한다. 남성 노인의 신뢰도는 α=.837, 여성 
노인의 신뢰도는 α=.844였다.

독립변수인 사회적 배제는 근로, 소득, 건강, 주거, 교
육의 5가지 변수를 포함하였다. 근로는 현재 근로여부를 
묻는 질문을 활용하여 근로하는 노인을 0, 근로하지 않는 
노인을 1로 코딩하였고, 소득은 연간 가구소득을 기준으

로 소득이 있는 노인을 0, 소득이 없는 노인을 1로 재코
딩하였다. 건강변수는 주관적 건강상태 변수를 활용하여 
자신의 건강상태를 매우 좋음, 좋음, 보통으로 응답한 노
인을 0으로, 나쁨과 매우 나쁨으로 응답한 노인을 1로 재
코딩하였다. 주거는 자가거주자를 0, 전세, 월세 등 본인
소유의 집에 거주하지 않는 노인을 1로 재코딩하였다. 교
육은 고등학교 이상의 학력을 가진 노인을 0, 중학교 이
하의 학력을 가진 노인을 1로 재코딩하여 모형에 포함하
였다.

매개변수인 사회참여는 종교모임, 친목모임, 여가활
동, 동창회모임의 참석 빈도로 측정하였다. 참석빈도는 
각각의  모임에 대해 1(거의 참여하지 않음), 2(일 년에 
한 두 번 정도)에서 9(일주일에 두 세 번), 10(거의 매일 
참여하고 있음)의 10점 척도로 재코딩하여 수치가 클수
록 참석빈도가 잦은 것을 의미한다.

성별은 남성을 0, 여성을 1로 코딩하였으며, 나이는 
연속변수를 투입하였다. 거주지역은 대도시를 1, 중소도
시를 2, 농어촌을 3으로 코딩하였다. 가구형태는 동거가
족수를 묻는 변수를 활용하여 가족수가 1인 독거가구(0)
와 2인 이상인 비독거가구(1)로 재코딩하여 모형에 포함
하였다.  

2.3 자료분석
자료분석은 STATA 15.0을 활용하여 기술통계 및 구

조방정식 모형을 분석하였다. 기술통계는 이분변수의 경
우 퍼센트를, 연속변수의 경우 평균과 표준편차를 구하
고, 성별에 따른 두 집단 간의 차이는 카이제곱과 t검정
으로 분석하였다. 

구조방정식의 모형적합도는 카이제곱 및 Root Mean 
Square of Error of Approximation(RMSEA), 
Comparative Fit Index(CFI), Standard Root Mean 
Square Residual(SRMR)을 통해 분석하였으며, 
RMSEA와 SRMR은 0.5 이하, CFI는 .90 이상을 기준으
로 적합도를 판단하였다[27]. 이후 각 변수들 간의 경로
에 대해 표준화된 추정값을 구하고, 사회참여의 매개효과 
분석을 위해서는 효과분해를 통해 총효과, 직접효과, 간
접효과를 구하였다. 이 때 간접효과는 두 변수 사이를 매
개하는 변수에 의해 나타나는 효과로, 간접효과의 유의성
으로 매개효과의 통계적 유의성을 판단하였다. 성별차이 
분석은 자유모델과 제약모델의 카이제곱 및 모형적합도
의 차이를 통해 알아보았다. 
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Variables Gender χ²/tMale Female

Depression 3.00
(2.79)

3.58
(2.84) -6.903***

Social Exclusion
 Work(Not working) 65.4% 84.5% 225.070***
 Income(No income) 0.3% 0.7% 3.363
 Health(Poor) 32.0% 42.1% 47.973***
 Housing(Rented house) 13.5% 16.8% 9.363**
 Education(Middle school and 
lower) 55.6% 86.4% 543.895***

Social Participation

 Religious gathering 1.86
(2.39)

2.44
(2.96) -7.108***

 Social gathering 4.77
(3.23)

4.30
(3.51) 4.593***

 Leisure activity 1.36
(1.53)

1.33
(1.543) .527

 Alumni meeting 1.90
(2.00)

1.23
(1.11) 14.258***

Age 75.14
(6.94)

76.24
(7.49) -5.049***

Region
 Metropolitan area 40.5% 39.7%

0.509 Mid-size city 30.7% 30.6%
 Rural area 28.8% 29.7%
Household type
 Living alone 17.1% 20.2% 6.836** Living with someone 82.9% 79.8%
*p<.05, **p<.01, ***p<.001

Table 1. Descriptive statistics 

3. 연구결과

3.1 연구대상자의 일반적 특성
연구대상자의 우울정도는 남성 3.00(SD=2.79), 여성 

3.58(SD=2.84)로 여성이 남성에 비해 우울감을 더 많이 
느끼는 것으로 나타났으며, 이러한 차이는 통계적으로 유
의하였다(p<.001). 남성 노인보다 여성 노인이 사회적 배
제를 더 많이 경험하고 있었으며, 소득배제를 제외한 모
든 영역에서의 남녀차이가 통계적으로 유의하였다. 사회
참여 요인 중 종교모임의 참여도는 남성에 비해 여성이 
높았으나(1.86 vs. 2.44, p<.001), 친목모임(4.77 vs. 4.30, 
p<.001), 여가활동(1.36 vs. 1.33, p=Not Significant), 
동창회모임(1.90 vs. 1.23, p<.001)의 참여도는 남성이 
더 높았다.

평균연령은 남성이 75.14세(SD=6.94), 여성이 76.24
세(SD=7.49)로 여성이 조금 더 높았다(p<.001). 남성 노
인의 거주지역 분포는 대도시 40.5%, 중소도시 30.7%, 
농어촌 28.8%였으며, 여성 노인의 분포는 대도시 
39.7%, 중소도시 30.6%, 농어촌 29.7%로 남성 노인의 
분포와 비슷했다(p=Not Significant). 가구형태는 남성
독거노인이 17.1%, 여성독거노인이 20.2%로 여성 노인

의 독거비율이 남성 노인에 비해 높았으며, 이는 통계적
으로 유의하였다(p<.01).

3.2 구조방정식 결과
구조방정식의 모형적합도는 기준에 부합하여 좋은 적

합도를 보였다(χ²(32)=149.70(p<.001), RMSEA= .040, 
CFI=.933, SRMR=.018). 구조방정식 모형의 표준화된 
경로분석 결과는 Table 2에서 보는 바와 같다. 

남성 노인의 경우 사회적 배제요인 중 근로(β=.140, 
p<.001), 건강(β=.221, p<.001), 주거요인(β=.051, p<.05)
이 우울에 통계적으로 유의한 영향을 미쳐, 일을 하지 않
고, 주관적 건강상태가 나쁘며, 세를 살고 있는 노인의 우
울감이 높았다. 사회참여 요인들은 모두 남성 노인의 우
울에 유의한 영향을 미쳐, 종교모임(β=-.066, p<.01), 친
목모임(β=-.106, p<.001), 여가활동(β=-.046, p<.05), 
동창회모임(β=-.047, p<.05) 참여빈도가 높을수록 우울
감은 감소했다.

Paths Male Female

Depression 
<-

Work .140*** .114***
Income .003 .009
Health .221*** .312***
Housing .051* .065***
Education .015 .042*
Religious gathering -.066** -.046*
Social gathering -.106*** -.019
Leisure activity -.046* -.043*
Alumni meeting -.047* .022
Age .024 .032
Region .005 -.002
Household type .004 -.002

Religious 
gathering <-

Work .002 .032
Income .038 .038*
Health -.044 -.060**
Housing .050* .091***
Education -.074** -.114***

Social 
gathering <-

Work -.052* .001
Income .010 .029
Health -.282*** -.248***
Housing -.034 -.061**
Education -.005 -.007

Leisure 
activity <-

Work .046* .057**
Income -.014 .042*
Health -.066** -.065**
Housing .002 -.022
Education -.116*** -.042*

Alumni 
meeting <-

Work -.042 -.012
Income -.003 -.015
Health -.125*** -.099***
Housing -.031 -.014
Education -.213*** -.185***

*p<.05, **p<.01, ***p<.001

Table 2. Standardized coefficients of the SEM model 
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여성 노인도 남성 노인과 마찬가지로 근로(β=.114, 
p<.001), 건강(β=.312, p<.001), 주거(β=.065, p<.001)
에서의 배제가 우울을 증가시켰다. 또한 교육에서의 배제 
역시 우울에 영향을 미쳐(β=.042, p<.05), 중학교 이하의 
교육을 받은 여성 노인은 고등학교 이상의 교육을 받은 
여성 노인에 비해 우울감이 높았다. 사회참여 요인에서는 
종교모임(β=-.046, p<.05)과 여가활동(β=-.043, p<.05)
의 참여빈도가 여성 노인의 우울과 부적 관계를 보였다.

남성과 여성 노인 모형에서 연령, 거주지역, 가구형태
는 우울에 통계적으로 유의하지 않았다.

남성 노인과 여성 노인 구조방정식모형에서 통계적으
로 유의한 경로에 대한 총효과, 직접효과, 간접효과의 분
석 결과는 Table 3과 Table 4 및 Fig. 2와 Fig. 3에서 
보는 바와 같다. 남성 노인 모형에서는 건강배제-친목모
임-우울, 건강배제-여가활동-우울, 건강배제-동창회모임
-우울의 경로가 유의하였다. 다시 말해, 남성 노인들은 
주관적 건강상태가 좋지 않은 경우 친목모임이나 여가활
동, 동창회모임에 참석하는 빈도가 감소하고 이는 우울의 
증가로 이어졌다. 여성 노인 모형에서는 근로배제-여가
활동-우울의 경로가 유의하여, 남성과는 차이를 보였다. 
여성은 근로에서의 배제가 여가활동의 증가를 가져왔고, 
여가활동의 증가는 우울의 감소로 이어졌다.

구조방정식 모형의 성별에 따른 차이를 검증한 결과, 
자유모델의 모형적합도는 χ²(32)=149.70(p<.001), 
RMSEA=.040, CFI=.933, SRMR=.018였으나, 제약모델
에서는 χ²(64)=217.88(p<.001), RMSEA=.032, CFI=.912, 
SRMR=.024였다. 카이제곱차이는 68.18(p<.05)로 유의
하여 남성 노인과 여성 노인 모형간에 차이가 있음을 알 
수 있었다. 

Paths Total(Direct 
effect)

Indirect 
effect

Health->Social gathering -1.955***
(-1.955***) -

Health->Leisure activity -0.218**
(-0.218**) -

Health->Alumni meeting -0.536***
(-0.536***) -

Health->Depression 1.570***
(1.321***) 0.249***

Social gathering->Depression -0.091***
(-0.091***) -

Leisure activity->Depression -0.083*
(-0.083*) -

Alumni meeting->Depression -0.065**
(-0.065**) -

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
*Only significant paths were shown.

Table 3. Total effect, direct effect, and indirect effects 
of male older adults model

Paths Total(Direct 
effect)

Indirect 
effect

Work->Leisure activity 0.241***
(0.241**) -

Work->Depression 0.859***
(0.891***) -0.033*

Leisure activity->Depression -0.080*
(-0.080*) -

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
*Only significant paths were shown.

Table 4. Total effect, direct effect, and indirect effects 
of female older adults model

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
*Only significant paths were shown.
*T=Total effect, D=Direct effect, I=Indirect effect

Fig. 2. Male older adults model

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
*Only significant paths were shown.
*T=Total effect, D=Direct effect, I=Indirect effect

Fig. 3. Female older adults model

4. 결론

본 연구는 65세 이상 노인이 경험하는 사회적 배제가 
우울에 미치는 영향을 분석하고자 하였다. 그리고 사회참
여의 매개효과를 알아보고 성별에 따라 사회적 배제-사
회참여-우울의 관계에 차이가 있는지를 파악하고자 하였
으며, 연구의 주요 결과는 다음과 같다.
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첫째, 남성 노인의 경우 근로, 건강, 주거에서의 배제
가 우울에 영향을 주어, 일을 하지 않고, 주관적으로 느끼
는 건강상태가 나쁘며, 자가에 살지 않는 노인의 우울감
이 높았다. 또한 종교모임, 친목모임, 여가활동, 동창회모
임의 참여빈도가 많은 남성 노인의 우울감이 사회참여를 
적게 하는 노인에 비해 낮았다. 여성 노인의 경우 근로, 
건강, 주거에서의 배제 뿐 아니라 교육에서의 배제 역시 
우울감에 영향을 미쳐, 중학교 이하의 교육을 받은 여성 
노인은 고등학교 이상의 교육을 받은 노인 보다 우울감
이 높았다. 사회참여는 종교모임과 여가활동에 활발하게 
참여하는 여성 노인들의 우울감이 참여도가 낮은 노인들
보다 낮았다. 이러한 결과는 사회적 배제가 노인의 우울
에 영향을 미친다는 선행연구의 결과를 지지하는 것으로
[17-24], 노인들이 경험하는 사회적 배제가 정신건강에 
부정적인 영향을 주는 것을 다시 한 번 확인할 수 있었
다. 이와 더불어, 사회참여의 요인들 역시 우울에 영향을 
미쳤는데, 이 역시 다양한 사회활동을 하는 노인들의 우
울감이 사회활동이 적은 노인들에 비해 낮다는 선행연구
의 결과를 지지하였다[5]. 그러나 선행연구에서 우울에 
영향을 미치는 요인으로 지적된 연령[4, 22, 24], 거주지
역[3, 4], 가구형태[4, 5]는 본 연구에서는 우울에 통계적
으로 유의한 영향을 미치지 않았다. 

둘째, 사회참여는 사회적 배제와 우울의 관계를 매개
하였는데, 남성노인모델에서는 건강에서의 배제와 우울
의 관계에서 사회참여 요인의 매개효과가 통계적으로 유
의하게 나타난 반면, 여성노인모델에서는 근로에서의 배
제와 우울의 관계에서 여가활동의 매개효과가 유의하게 
나타났다. 다시 말해, 남성 노인은 주관적으로 느끼는 건
강상태의 악화로 인한 사회참여의 감소가 우울감 증가에 
영향을 미쳤다. 그러나 여성 노인은 근로에서의 배제가 
여가활동을 증가시켰고, 활발한 여가활동 참여는 우울을 
감소시켰다. 이렇듯 성별에 따라 사회적 배제의 경험과 
사회참여의 빈도, 우울감이 달라짐을 확인하였다.  

이러한 연구결과에 따라 노인의 사회적 배제를 감소하
고 사회참여를 활성화하여 궁극적으로 노인우울을 감소
시킬 수 있는 방안을 제언하고자 한다. 

첫째, 남성과 여성 노인 모두 근로, 건강, 주거에서의 
배제가 우울을 증가시킨 것으로 나타나, 지속적인 고령자
취업활성화가 필요하다고 볼 수 있다. 현재 지방자치단체
별로 고령자취업알선센터를 운영하여 만 55세 혹은 만 
60세 이상 중고령자들을 위한 취업알선 및 교육을 제공
하고 있다[28]. 그러나 직종이 한정적이어서 급증하고 있
는 노인인구의 다양한 욕구를 충족하기는 어려움이 있을 

뿐 아니라, 지방재정에 따라 제공되는 서비스가 상이할 
수 있다. 따라서 노인의 욕구를 반영한 직종개발 및 노인
의 경력을 활용할 수 있는 취업알선이 필요하며, 이를 위
해 지방자치단체 뿐 아니라, 중앙정부와 기업과의 상호협
력이 요구된다.

또한, 노인들의 건강상태를 좋게 유지하기 위해 노인
생활체육을 활성화할 필요가 있다. 현재 65세 이상 노인
들이 주로 활용하는 지역사회 내 평생학습관, 노인복지
관, 종합사회복지관 등에서 다양한 건강 및 운동프로그램
을 운영하고 있으나, 접근성이 떨어지거나 이용자가 많아 
원하는 프로그램을 신청할 수 없는 경우가 많다. 따라서 
전국적으로 가장 많이 분포하고 있는 노인여가시설인 경
로당을 활성화하여 이를 통한 노인건강증진프로그램을 
진행할 수 있을 것이다. 

그리고 노인들의 주거안정화를 위한 정책 역시 고려해 
볼 수 있다. 2016년부터 정부는 공공실버주택을 공공임
대주택에 공급하여 노인들이 영구임대주택 수준의 임대
료로 저렴하게 이용할 수 있도록 했다. 공공임대주택은 
2022년까지 5,000가구를 공급할 예정이며, 국가유공자
나 독거노인에게 우선적으로 공급된다[29]. 그러나 정부
주도로 진행되는 이러한 공공실버주택은 대학생이나 청
년들을 위한 공공주택도 공급해야 하는 정부의 입장에서 
재정적인 한계가 도래할 수 밖에 없어 장기적으로는 세
제혜택 등을 통해 민간의 참여를 유도해야 할 것이다
[29].

둘째, 노인의 사회참여활동을 증진시켜 우울감을 감소
시키고 삶의 활력을 줄 수 있는 방안을 모색해야 할 것이
다. 지역사회 노인여가시설을 활용하여 동아리를 구성하
고 이를 통해 다양한 여가문화스포츠활동을 할 수 있도
록 지원할 필요가 있다. 현재 서울시나 용인시 등 일부 
지방자치단체에서 평생교육의 일환으로 동아리활성화사
업을 진행하고 있다. 지역사회에서 동아리 활동을 하며 
사회참여를 활성화하고, 타 지역 동아리와의 연계활동을 
지원한다면 보다 적극적인 활동이 가능할 것이다. 

그리고, 이러한 사회참여 활성화를 위한 프로그램 개
발 시 성별에 따른 특성을 고려할 필요가 있다. 여성 노
인의 경우 남성 노인에 비해 상대적으로 종교모임에 참
여하는 빈도가 높았고, 남성 노인은 친목모임이나 동창회
모임을 여성 노인보다 활발하게 하는 것으로 나타났다. 
따라서 이러한 성별 특성을 반영하여 각 노인들이 본인
의 기호에 맞는 지역사회 활동을 할 수 있도록 지원할 필
요가 있다.  

본 연구는 노인이 경험하는 사회적 배제가 우울에 미
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치는 영향 및 사회참여의 매개효과를 분석하고 사회적 
배제-사회참여-우울의 관계가 남성과 여성 노인에게서 
어떻게 다르게 나타나는지를 분석하여 성별에 따른 차별
화된 우울 감소 방안을 제안한 점에서 그 의의가 있다고 
볼 수 있다. 그러나 2차자료 분석으로 인해 다양한 사회
적 배제요인을 포함하지 못했다는 한계가 있다. 또한 사
회참여 요인 역시 최근 지역사회마다 활성화되어 있는 
다양한 여가문화활동을 포함하지 못하였다. 마지막으로 
노인이 경험하는 사회적 배제는 시간이 흐름에 따라 증
가 혹은 감소할 수 있고 이러한 증감현상이 노인의 우울
감도 변화시킬 수 있다는 점에서 종단연구의 필요성이 
있으나, 이는 후속연구로 남겨두기로 한다.
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